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APRESENTACAO

Acolecéo “Avaliacao, Atividade Fisica e Saude IF é a continuidade do volume l e
foi desenvolvida exatamente pela exigéncia de torar publica uma substancial quantidade
de producéo tedrica nessa area de conhecimentos, associada ao crescente impacto
que os estudos relacionados a saude humana, sob a ética da pratica de exercicios
e seus efeitos positivos, vem apresentando na esfera académica € no mercado de
servicos em saude.

O foco central desta obra, assim como de sua antecessora, é a apresentacao e
discussado académico-cientifica, de tematicas contemporaneas relacionadas a saude
humana e que, exatamente por isso, exige de nos, profissionais de saude, uma
atencéo diferenciada, ja que o “pano de fundo” dessa colecéo € o estudo dos impactos
exercidos pela pratica de exercicios fisicos, esportes e atividades fisicas na qualidade
da saude e da propria vida humana.

Exatamente como forma de demonstrar o amplo espectro de tematicas
relacionadas a saude humana, este foi construido a partir das multiplas e diferenciadas
experiéncias do autores, e por isso mesmo nos permite reunir num mesmo exemplar
material que aborda desde a reabilitagdo cardiaca no dmbito ambulatorial até o
emprego dos jogos eletrbnicos na aprendizagem e desenvolvimento educacional,
passando pelas lesbes no esporte, treinamento funcional e seus impactos nos
praticantes, chegando a discutir até mesmo a qualidade de vida de atletas de alto
rendimento e a aplicabilidade da abordagem psicomotora no ambiente educacional.

Com isso, seja na abordagem quantitativa das medidas e avaliagcbes
antropométricas, seja nas qualitativas, que discutem a ludicidade nas aulas de
Educacéo Fisica a obra pretende levar seus leitores e verificar a verdadeira dimensao
das possibilidades do movimento humano, no que tange aos exercicios fisicos
e esportes, e seus impactos na qualidade da vida de uma sociedade, que evoluiu
imensamente sob ponto de vista das tecnologias e respectivas facilidades que ela
propicia, mas que vem deixando progressivamente que essas facilidades lhe imponha
um indesejavel estilo de vida sedentario e, por conseguinte, doente.

Indiscutivelmente, a proposta dos autores que a obra apresenta nao € esgotar
os temas que abordaram, mas apenas e td4o somente apresentar percep¢oes, pontos
de vista e conclusbes baseadas nas suas pesquisas, gerando como isso informacao
que precisa constantemente ser testada e analisada criticamente, construindo assim o
conhecimento baseado em evidéncias.

Assim, cumprindo sua missdo de oferecer a oportunidade de propagar o
conhecimento cientificamente construido, a editora Atena nos presenteia com mais uma
obra capaz de compartilhar o acesso a elaboragao teérica baseada nas experiéncias
praticas de seus autores, propiciando a0 mesmo tempo capacitacéo continuada aos
seus leitores e oportunidade de producéo tebrica aos seus autores.

Em sintese, este é o propésito da obra Avaliacao, Atividade Fisica e Saude |,



gue aqui apresentamos a vocé esperando que ela possa oferecer modesta contribuicéo

para a construcdo de carreiras profissionais “empodeiradas” pela aquisicao de capital

intelectual, indiscutivelmente hoje a moeda de maior valor na Era do Conhecimento.
Desejamos a todos vocés, boas leituras!!

Edvaldo de Farias
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CAPITULO 1
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RESUMO: Introducgéo: A Insuficiéncia Cardiaca
(IC) € uma sindrome clinica caracterizada pela
incapacidade do coracdo de atuar de forma
eficaz como bomba. Os principais sintomas da
IC séo: fadiga, falta de ar durante atividades
fisicas, fraqueza e dispneia. Objetivo: Realizar
uma revisdo narrativa da literatura sobre
a relevancia da reabilitacdo fisica na fase
ambulatorial em pacientes com Insuficiéncia
Cardiaca. Metodologia: Trata-se de uma revisao
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narrativa da literatura. Foram coletados estudos que abordam informagdes pertinentes
sobre a reabilitacéo fisica na fase ambulatorial no tratamento de pacientes com
Insuficiéncia Cardiaca. A coleta de dados ocorreu nos meses de outubro e novembro
de 2019, através de busca online nas seguintes bases de dados: LILACS, PUBMED
e SciELO, utilizando os descritores Fisioterapia, Insuficiéncia Cardiaca e treinamento
Fisico. Resultados/Discussao: Constatou-se que a reabilitagéo fisica nos pacientes
com Insuficiéncia Cardiaca proporciona a reduc¢ao nos indices de morbimortalidade, e
diante de evidéncias, a execucéo de exercicios fisicos em pacientes com IC é primordial
para melhora do quadro clinico. Identificou-se favoravel inserir no plano terapéutico de
pacientes com Insuficiéncia Cardiaca exercicios aerdbicos continuo ou intermitente,
treino de resisténcia e fortalecimento muscular. A intensidade dos exercicios precisa
ser individual e progressiva gradual. Conclusdo: A partir desta revisdo, concluiu-se
que na fase ambulatorial, a utilizagdo de exercicios fisicos sob orientacéo profissional
possui evidéncias na melhora da qualidade de vida e da capacidade funcional desses
individuos.

PALAVRAS-CHAVE: Fisioterapia, Insuficiéncia Cardiaca, Treinamento Fisico.

THE IMPORTANCE OF PHYSICAL REHABILITATION IN THE AMBULATORY
STAGE IN HEART FAILURE PATIENTS

ABSTRACT: Introduction: Heart Failure (HF) is a clinical syndrome characterized
by the inability of the heart to act effectively as a pump. The main symptoms of HF
are: fatigue, shortness of breath during physical activity, weakness and dyspnea.
Objective: To perform a narrative literature review about the relevance of outpatient
physical rehabilitation in patients with heart failure. Methodology: This is a narrative
review of the literature. We collected studies that address pertinent information on
outpatient physical rehabilitation in the treatment of patients with heart failure. Data
collection occurred in October and November 2019, through online search in the
following databases: LILACS, PUBMED and SciELO, using the keywords Physical
Therapy, Heart Failure and Physical training. Results / Discussion: It was found that
physical rehabilitation in patients with heart failure provides a reduction in morbidity
and mortality rates, and in the light of evidence, the performance of physical exercise
in patients with HF is essential to improve the clinical picture. It was identified favorable
to insert in the therapeutic plan of patients with Heart Failure continuous or intermittent
aerobic exercises, resistance training and muscle strengthening. The intensity of the
exercises needs to be individual and progressive progressive. Conclusion: From this
review, it was concluded that in the outpatient phase, the use of physical exercises
under professional guidance has evidence in improving the quality of life and functional
capacity of these individuals.

KEYWORDS: Physical Therapy, Heart Failure, Physical Training.
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11 INTRODUCAO

A insuficiéncia cardiaca é considerada uma sindrome complexa, cronica,
ocasionada por disfungcdes funcionais e/ou estruturais da bomba cardiaca que
modificam a capacidade de ejecdo e/ou enchimento (BOCCHI, et al, 2009). De
acordo com a Organizacdo Mundial de Saude — OMS (2014), as doencas cardiacas
demonstram crescentes indices de mortalidade e morbidade da populacéo brasileira
e mundial.

Segundo a base de dados do Data-SUS, em 2012 houve mais de um milh&o
de internagcbes hospitalares por doencas cardiacas e aproximadamente 20% estao
relacionadas com a Insuficiéncia Cardiaca (BOCCHI, et al, 2012). Sob essa 6tica, as
doencas cardiacas configuram um problema preocupante de saude publica.

Em pacientes com Insuficiéncia cardiaca leve a moderada, a intoleréncia ao
esforco e as atividades do cotidiano e a dispnéia sao frequentes. Logo, o pensamento
tradicional os colocava em restricdo total de exercicios e atividades fisicas, a fim de
nao provocar o desencadeamento dos sintomas acima relatados (LAZZOLI, 1999).

Com os avancos cientificos e estudos que evidenciam a tratamento de pacientes
com Insuficiéncia cardiaca, sabe-se que a realizacdo de exercicios fisicos e a
biomecanica sdo fundamentais para eliminar ou reduzir as limitagbes fisicas e sociais
advindas das patologias cardiacas (MAIR, et al, 2008). Neste sentido, a fisioterapia
funciona como potente arma no tratamento conservador de pacientes com Insuficiéncia
Cardiaca.

A partir do tratamento terapéutico estabelecido pelo fisioterapeuta, onde este
profissional é grande aliado no processo de evolugdo do quadro clinico desses
pacientes, proporcionando além de técnica, estimulo e afeto. Diante desta premissa &
necessario levar ao conhecimento da sociedade a importancia do servigo de fisioterapia
para a melhora da qualidade de vida, do bem-estar, e da saude de forma geral do
paciente portador de Insuficiéncia Cardiaca.

Assim, 0 objetivo da pesquisa foi realizar uma reviséo narrativa da literatura sobre
a relevancia da reabilitacao fisica na fase ambulatorial em pacientes com Insuficiéncia
Cardiaca. Sua relevancia se da pela utilidade da aplicacao pratica de seu conteudo
para profissionais da saude em geral e estudantes de Fisioterapia e areas afins.

2| METODO

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, na qual possui o intuito de captar,
reconhecer e sintetizar as evidéncias cientificas para fundamentar as propostas
de praticas qualificadas em saude e implementar a pratica baseada em evidéncias
(GUANILO, 2011).

De acordo com Rother (2007):
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Os artigos de revisdo, assim como outras categorias de artigos cientificos, sdo
uma forma de pesquisa que utilizam de fontes de informacgdes bibliograficas ou
eletrbnicas para obtencao de resultados de pesquisas de outros autores, com o
objetivo de fundamentar teoricamente um determinado objetivo.

A busca na literatura foi realizada no periodo de outubro € novembro de 2019
nas seguintes bases de dados: Scientific Eletronic Library Online (SCIELO), Literatura
Latino Americana e do Caribe de Informacéo em Ciéncias da Saude (LILACS) e National
Library of Medicine (PUBMED) a fim de responder a seguinte questao norteadora: “Até
gue ponto a reabilitacdo fisica na fase ambulatorial auxilia no tratamento de pacientes
com Insuficiéncia Cardiaca? ”.

Foram empregados os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS)
“Fisioterapia”, “Insuficiéncia Cardiaca”, e “Treinamento Fisico” no idioma portugués e
“PhysicalTherapy”, “Cardiac insufficiency”, e “Physical training” no idioma inglés. Com
0 objetivo de restringir a amostra, foi aplicado o operador booleano AND junto aos
termos elegidos.

2.1 Critérios de elegibilidade

Os critérios de incluséo estabelecidos para escolher os estudos foram: artigos
na integra dos quais explanassem na discusséo sobre a fisioterapia e a utilizacdo do
treinamento fisico como ferramentas no tratamento de pacientes com insuficiéncia
cardiaca; e artigos publicados nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Foram
excluidos os artigos que mesmo apresentando os descritores adotados, néo trataram
diretamente o conteudo; e os artigos em duplicidade nas bases de dados utilizadas.

2.2 Procedimentos

Os estudos foram selecionados por dois revisores independentes. Para garantir o
rigor e a fidedignidade dos resultados desta reviséo, foi construido um banco de dados
com os artigos identificados nas bases que respondessem os critérios de elegibilidade.
As divergéncias de identificacao entre os revisores foram resolvidas por consenso.

Inicialmente, foi realizado o cruzamento dos Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS) supracitados nas bases de dados utilizadas, resultando em um banco de
dados com os artigos encontrados. Em seguida, estes passaram por andlise critica
dos titulos visando a exclusédo daqueles que fugissem totalmente do tema. Apds esse
processo, ocorreu o refinamento das bases, com a aplicagdo dos critérios de incluséo
e exclusao da pesquisa para que o estudo ndo apresentasse viés.

Se mesmo apbs estes procedimentos, o0 revisor apresentasse incerteza sobre
a identificacdo de algum estudo, seu resumo era lido para complementar a selecéo.
Por fim, houve o reconhecimento dos artigos em duplicidade nas bases de dados,
chegando assim ao numero final de estudos pertencentes a amostra desta pesquisa.
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3|1 RESULTADOS

O fluxograma que demonstra o processo de identificacéo e selecao dos estudos
encontra-se na Figura 1. Com a busca nas bases de dados referenciadas, foram
coletados 478 artigos. Entretanto, a partir da leitura e analise dos titulos e resumos,
e baseado nos critérios de incluséo previamente estabelecidos, 07 publicagdes foram

incluidas como amostra para esta pesquisa.

Registros Identificados atraves
de pesquisa de banco de dados
(n:478)

!

Registros Identificados através
do refinamento no banco de
dados (m: 237)

!

Registro excluido com base no

titulo (n: 213)

FRegistros selecionados (n: 24)

Registro excluido com baze mo
abstract e nos critérios de
inclus@o e exclusdo (n: 17)

Registros selecionados (n: 07)

Figura 1. Selecéo dos artigos de pesquisa nas bases de dados.

AUTOR ANO LOCAL _

PUBLICACAO
Calegari; | 2017 BRASIL
et al.

OBJETIVO DO

Avaliar os efeitos
de um programa de
exercicios aerobicos
e de fortalecimento

sobre a aptidao
cardiorrespiratéria, o pico | consumo de oxigénio (VO2)
de torque dos flexores e
extensores de joelho e cardiaca (FC) (p= 0,04), pulso
a qualidade de vida de | de oxigénio (VO2/FC) (p = 0,02)
pacientes com IC.

PRINCIPAIS RESULTADOS

Apos Reabilitagao
Cardiovascular, o tempo de
exercicio para atingir o LA foi
atrasado (p= 0,04) e houve
aumento significativo no

(p <0,01), da frequéncia

e ventilagcéo (VE) (p = 0,01)
na intensidade do LA. Houve
aumento do pico de torque
dos musculos extensores de
joelho (p = 0,02) e melhora
significativa do dominio
psicolégico (p = 0,04) do
questionario de qualidade de
vida.
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Vargas;
Vieira;
Balbueno.

2016

BRASIL

Identificar os principais
desfechos clinicos
resultantes de programas
de reabilitagéo cardiaca
nos ultimos cinco anos

Foram selecionados oito artigos
envolvendo programas de
reabilitacdo cardiaca e, entre
os beneficios encontrados
destacam-se melhora
no escore para dispneia,
sensacao de esforco, volume
corrente, capacidade vital,
dor, forca dos musculos
responsaveis pela respiracéao,
frequéncia cardiaca, pressao
arterial sist6lica, capacidade
funcional, perfil bioquimico e
consequentemente melhora
na qualidade de vida dos
individuos..

Vidal; et al.

2013

BRASIL

Revisar
sistematicamente as
evidéncias disponiveis
sobre os efeitos na
capacidade funcional,
atividade simpéatica
cardiaca e qualidade de
vida, que constituem os
principais indicadores de
prognostico, encontrados
em estudos que
empregam protocolos
de reabilitacdo com
exercicio aerdbico
intervalado em pacientes
com insuficiéncia
cardiaca.

O exercicio aerodbico intervalado
em pacientes com insuficiéncia
cardiaca (IC) proporciona
melhora da capacidade
funcional, aferida por meio do
VO2 pico, e na qualidade de
vida, quando comparado ao
exercicio aerébico continuo,
ambos realizados de forma
isolada.

Kahlow;
Campos.

2013

BRASIL

Avaliar, através de
reviséo bibliografica,
quais sdo os beneficios
da reabilitacéo
fundamentada em
exercicios aerébios e
resistidos, em pacientes
com IC.

Foram identificados 550
estudos dos quais 13 foram
incluidos para analise.
Foram comparados tipo de
intervencéo, classe funcional
NYHA (New York Heart
association), intensidade,
tempo de intervencao,
parametros avaliados e seus
resultados, Dos 13 estudos, 11
trouxeram resultados positivos
em diferentes pardmetros
preditores de intolerancia ao
esforco, tais como melhorara
da qualidade de vida, reducéo
no consumo de oxigénio e
melhorara na fragéo de ejecé@o
ventricular esquerda.

Silva; et al.

2015

BRASIL

Mostrar a importancia
da intervencéao
fisioterapéutica em
pacientes que realizaram
transplante de coragéo,
visto que, a fisioterapia é
essencial no processo de
reabilitacédo dos mesmos.

Os estudos evidenciaram que
a fisioterapia desenvolve um
papel de suma importancia na
reabilitacdo cardiopulmonar,
atuando em possiveis
complicagbes no pds-operatério
como também na promocao da
qualidade de vida.
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Ramis.

Silveira;
Ribeiro;

2012 BRASIL

Revisar na literatura
estudos que utilizaram
o Tl em pacientes com
IC, resumir os achados

desses estudos e
identificar areas para
investigacdes futuras.

Todos os Ensaios Clinicos
Randomizados indicaram
melhoras em virtude do
Treinamento intermitente (T1) no
programa de reabilitacdo dos
pacientes com IC, e nenhum
evento cardiaco foi registrado
durante a realiza¢do dos
exercicios. Apesar da grande
variacdo encontrada no modelo
de prescricéo da intensidade
do exercicio, o Tl parece ser
uma estratégia interessante no
processo de reabilitacdo dessa
populacéo.

Ferraz;
Junior.

2006 BRASIL

Realizar uma revisao
bibliogréafica sobre a
prescri¢cdo de atividade
fisica em pacientes com
insuficiéncia cardiaca
cronica.

Os mecanismos pelos quais
o treinamento fisico regular
melhora a toleréncia ao
esforco e atenua e/ou reverte
parcialmente anormalidades
centrais e periféricas
associadas a IC continuam
a ser elucidados. Estao
comprovados por mais de um
estudo randomizado, a melhoria
da qualidade de vida, da
capacidade funcional, do fluxo
sanguineo para a musculatura
periférica metabolicamente
ativa, da funcéo vasodilatadora
endotélio dependente, reducéo
indireta da atividade simpatica,
reducao de norepinefrina
plasmatica em repouso e
da demanda miocardica de
oxigénio ( frequéncia cardiaca
X pressao arterial sistolica)
durante exercicio.

Quadro 1- Quadro sindptico dos estudos selecionados para a amostra.

4 | DISCUSSAO

A reabilitacdo fisica nos pacientes com Insuficiéncia Cardiaca proporciona a
reducado nos indices de morbimortalidade, e diante de evidéncias, a execucédo de
exercicios fisicos em pacientes com IC & primordial para uma melhor adaptacao
fisioldgica e consequente melhora na qualidade de vida (SILVA, et al, 2015).

O paciente com IC antes de comecar o programa de exercicios deve realizar
uma avaliacdo minuciosa por um periodo nao inferior a um més, visando identificar a
estabilidade clinica. E interessante inserir o teste ergométrico nesta etapa avaliativa
(FERRAZ; JUNIOR, 2006).

De acordo com Ferraz e Junior (2006):

“Esta avaliacdo permite individualizar as diferentes fases metabdlicas durante o
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exercicio, desta forma uma determinacéo individualizada dos limiares ventilatorios,
a partir dos quais se estabelece a quantificagdo metabdlica e hemodindmica da
atividade fisica neste pacientes. Na impossibilidade da ergoespirometria, um teste
ergométrico com cargas progressivas e continuas, interrompido por sintomas ou
sinais, devera ser realizado.”

Com relagé@o a intensidade dos exercicios, esta precisa ser individualizada e
com progressao gradual (CALEGARI, et al, 2017). Todos os estudos demonstraram o
planejamento de reabilitacado fisica em pacientes com Insuficiéncia cardiaca. Contudo,
somente alguns descreveram a intensidade utilizada nos exercicios.

Para Vargas, Vieira e Balbueno (2016), o programa das atividades fisicas deve
ser individualizado, em termos de intensidade, duracéo, frequéncia, modalidade de
treinamento e progresséo dos exercicios. Ainda sobre a o6tica dos autores acima,
as sessdes de exercicios precisam ser supervisionadas pelo fisioterapeuta e de
preferéncia com uma equipe de suporte multiprofissional.

Em pacientes com Insuficiéncia Cardiaca (IC) a qualidade de vida é prejudicada,
pois com sua progressao, essa afeccao traz consigo sintomas limitantes como dispneia
e fadiga em simples atividades de vida diarias (AVD’s), e proporciona sentimentos
negativos, possibilitando quadros depressivos e o isolamento social (KAHLOW;
CAMPOS, 2013). Sob essa 6tica, o profissional de saude, em especifico o fisioterapeuta
deve internalizar a complexidade da Insuficiéncia Cardiaca para tracar seu plano de
tratamento, respeitando sempre a individualidade do paciente.

Segundo Kahlow e Campos (2013): “o programa de treinamento aerébico
continuo ou intermitente e exercicios resistidos produzem melhora na capacidade
funcional de pacientes com IC”. De acordo com Silveira, et al (....), a utilizacdo de
treinamento intermitente com pacientes portadores de Insuficiéncia cardiaca tem se
demonstrado eficiente para melhorar a aptidao cardiorrespiratoria, a funcéo endotelial,
a morfologia e funcéo ventricular esquerda e a capacidade de exercicio.

Considera-se relevante a realizacdo de treinamento intermitente combinado com
treino de resisténcia na reabilitagcdo de individuos com IC, tendo em vista que uma
das caracteristicas desta sindrome é a reducdo da massa muscular (SILVEIRA, et al,
2012). Em consonéncia com o estudo supramencionado, na pesquisa de Calegari, et
al (2017), o fortalecimento muscular associado ao treinamento aerdbico promoveu o
aumento da distancia percorrida no teste de caminhada de seis minutos € melhora da
qgualidade de vida de pacientes com IC.

Sob a 6tica de Kahlow e Campos (2013), o VO2 é um fator limitante para o
exercicio. Em pacientes com IC existe a deficiéncia de VO2 e isso se deve a diminuigéo
de débitos cardiacos e ejecao ventricular esquerda deficitaria. Dentro do processo de
reabilitacéo, utilizar o treinamento continuo de alta intensidade ndo melhora a cinética
do VO2, mas no periodo de recuperacdo pos-exercicio favorece o VO2 pico em
pacientes com funcéao ventricular reduzida (SILVEIRA, et al, 2012).

Conforme Vidal, et al (2013), por meio da utilizacdo de exercicio aerbbico
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intervalado em pacientes com Insuficiéncia cardiaca, promove melhora da capacidade
funcional, mensurada através do VO2 pico, e na qualidade de vida quando comparado
0 exercicio aerdbico continuo.

51 CONSIDERACOES FINAIS

Concluiu-se que, o papel do fisioterapeuta € de extrema importancia no processo
de tratamento do paciente com insuficiéncia cardiaca. A partir desta revisdo constatou-
se que nafase ambulatorial, a utilizacao de exercicios fisicos sob orientacao profissional
possui evidéncias na melhora da qualidade de vida e da capacidade funcional desses
individuos.

Também foi possivel compreender que o treinamento fisico prescrito corretamente
promove a melhora no sistema cardiovascular de sujeitos ndo cardiopatas, e varias
evidéncias indicam programas de exercicios fisicos como estratégia segura e
favoravel na reabilitacdo de pacientes com Insuficiéncia cardiaca. Vale ressaltar a
importancia dos programas de treinamento como terapia complementar ao tratamento
medicamentoso.

E pertinente a continuacédo de pesquisas nesta area, de preferéncia estudos
controlados e randomizados, objetivando avaliar os efeitos dos protocolos de
Reabilitacdo Cardiovascular, e a aplicacdo adequada para cada situagao, como o caso
da Insuficiéncia cardiaca.
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